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性別 男性 29 (50.9)
ｎ＝57 女性 28 (49.1)




ｎ＝54 三脚 2 (3.7)




ｎ＝55 棒状グリップ 2 (3.6)





ｎ＝56 １ヶ月以上 6 (10.7)
気になる項目 音 31 (54.4)






ｎ＝57 その他 2 (3.5)
満足度 とても満足 8 (14.3)
やや満足 28 (50.0)
やや不満 19 (33.9)
ｎ＝56 とても不満 1 (1.8)
他用途 あり 14 (24.6)
ｎ＝57 なし 43 (75.4)




















































細い 7(70.0) 19(67.9) 9(52.9) 太い
やわらかい 4(100.0) 11(57.9) 19(61.3) かたい
すっきりした 21(84.0) 7(50.0) 5(35.7) ごてごてした?
あかるい 10(90.9) 20(64.5) 3(27.3) くらい?
すきな 5(100.0) 25(75.8) 2(14.3) きらいな?
低い 3(100.0) 22(62.9) 7(50.0) 高い
くさい 1(25.0) 29(63.0) 3(100.0) かぐわしい
丈夫な 22(71.0) 10(50.0) 2(66.7) もろい
きたない? 4(28.6) 15(62.5) 15(93.8) きれい
しずかな 9(100.0) 6(54.5) 19(55.9) うるさい?
危険な? 4(30.8) 15(62.5) 15(88.2) 安全な
束縛された? 8(32.0) 11(78.6) 15(100.0) 自由な
あたたかい 8(100.0) 16(69.6) 11(45.8) つめたい
軽い 13(81.3) 12(75.0) 8(38.1) 重い?
迷惑な? 4(57.1) 8(34.8) 22(91.7) ありがたい
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点滴スタンドのユーザビリティ評価
は，点滴スタンドの形状よりも主観的な使用感や印象と
満足感が関連していることが推察された．操作性や安全
性については，点滴スタンドの設計上から開発がすすみ，
バランスが良く倒れにくい５脚型が望ましいと言われて
いる．しかしながら，患者の満足は形状と関連を認めな
かった．一方，SD法では「ごてごてした」「くらい」「き
たない」といった視覚的な情報，「つめたい」「重い」と
いった触感的な情報，「うるさい」という聴覚的な情報，
「束縛された」「迷惑な」「たよりない」といった自分との
関係性から判断する情報，などから満足度を判断してい
ることが明らかになった．現状において，どの点滴スタ
ンドを使うかの選択の際は，医療者がイニシアティブを
取っているのが一般的である．もちろん，患者の状態を
アセスメントし，適切と考えられるものを用いているが，
患者が使用感を確かめたうえで，より使い勝手のよいも
のに変更すること，すなわち評価からのフィードバック
が十全ではないことも，推察される．今後は，ユーザー
の多様性を考慮し，ユニバーサルデザインであること，
患者が自ら選択可能なバリエーションとシステムが求め
られているのではないかと考える．
Ⅴ．結論
点滴スタンドは医療用具の中でも患者に身近であり，
外来・入院ともに多くの患者や看護師が使用するにもか
かわらず，本研究結果からは使い手にとって満足が得ら
れない複数の問題点が存在していることが明らかになっ
た．点滴スタンドを使用している患者と看護師の点滴ス
タンドのユーザビリティ評価は，発生する音の大きさ，
安定性，脚幅の大きさ，操作性といった構造上の問題点
等により評価が低かった．そして，これらの要素と患者
の点滴スタンド使用時の満足度には関連が認められた．
よって，患者の療養生活の質の向上と安全性の保持のた
めには，デザインを含めた構造や形状に改良の余地があ
ると思われる．
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